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С 20 по 23 января 2008 года  бело-
русская делегация в составе представите-
лей Министерства здравоохранения Рес-
публики Беларусь, Брестского, Гроднен-
ского и  Гомельского РУП «Фармация», 
РУП «Минская фармация», УО «Витеб-
ский государственный медицинский уни-
верситет», представительства Pharma Ga-
rant GmbH в Республике Беларусь с рабо-
чей поездкой посетила Мангейм и Франк-
фурт на Майне, Германия. 
Цель поездки – встреча представи-
телей успешно развивающихся фармацев-
тических рынков для эффективного обме-
на информацией по лекарственному обес-
печению населения. 
21 января 2008 г. белорусская деле-
гация посетила в г. Мангейме штаб-
квартиру и склад крупнейшей дистрибью-
торской компании Phoenix group. Компа-
ния организована в 1994 г. Имеет 18 фи-
лиалов в Германии, представительства в 23 
странах мира, включая Польшу, страны 
Балтии и  через компанию Тамро - в Рос-
сии. Основные направления деятельности - 
оптовая торговля, складирование лекарст-
венных средств (ЛС) и других товаров ап-
течного ассортимента для заводов, комму-
никации с аптеками и взаимодействие с 
транспортными агентствами. Товарообо-
рот за балансовый год (с 1 февраля 2006 по 
31 января 2007 г) составил 21,67 млрд. €. 
По объему оптовой реализации Phoenix 
group занимает первое место в Германии, 
второе место в Европе, пятое в мире. Ха-
рактерна высокая автоматизация труда: в 
Германии 55%, во Франции 52%. 
Белорусскую делегацию встречал, 
сопровождал по складу, знакомил с рабо-
той Phoenix group и отвечал на вопросы 
зам. председателя Совета директоров   
компании Henry Iberl, курирующий вопро-
сы дистрибьюции, маркетинга и коммуни-
каций. 
В ходе визита белорусская делега-
ция ознакомилась с работой сервисного 
центра, осуществляющего прием заказов 
для двух филиалов компании. Разработана 
специальная компьютерная программа, по-
зволяющая аптекам видеть наличие товара 
на складе (но не количество) в режиме on-
lain по всей номенклатуре. Всего склад 
имеет 100 000 так называемых артикулов 
(номенклатурных позиций) лекарственных 
средств, изделий медицинского назначе-
ния, косметических средств и др. товаров - 
половину  зарегистрированных наимено-
ваний в Германии. Так как практически 
все крупные фирмы-разработчики ЛС 
имеют свои заводы в Германии, склад 
стремится иметь полную номенклатуру 
ЛС. Один раз в квартал в стране осуществ-
ляется распечатка всех наименований за-
регистрированных средств с указанием це-
ны (Compendium, желтый список,  желтая 
книга). 
Более 95% заказов поступают в сер-
висный центр в электронном виде, около 
5% - по телефону. В заранее согласованное 
время аптека через электронную почту вы-
ходит на связь с сервисным центром. 
85% абонентов дозваниваются в 
первые 20 секунд. Если все линии заняты, 
есть возможность подключиться к одному 
из трех дополнительных филиалов. Если и 
дополнительные филиалы заняты, то еще к 
пяти (рис. 1). 
Каждая аптека для осуществления 
заказов должна иметь минимум один ком-
пьютер. Аптеки в радиусе до 30 км полу-
чают товар со склада до 5 раз в день.  
Внедрение программного продукта 
позволило сократить количество сотруд-




Рис. 1. Диспетчеры сервисного центра за работой 
 
Заявка аптеки согласовывается с 
работником сервисного центра с учетом 
имеющегося в наличии ассортимента в 
филиалах и поступает на склад. Склад в г. 
Мангейме имеет площадь 5000 м2. Месяч-
ный товарооборот 35-40 млн. €.  Складские 
остатки составляют столько же. Из 70 ра-
ботающих сотрудников только один (!) 
имеет высшее фармацевтическое образо-
вание. Большинство сотрудников имеют 
образование техника (ассистента фарма-
цевта) либо оптового продавца. На складе 
комплектацию заказов в 65-66% случаев 
осуществляют с применением автоматизи-
рованных  линий двух образцов. Порядок 
сборки заказа в обоих случаях определяет 
компьютер. В первом случае корзина дви-
жется по транспортеру (рис.2). 
  
 
Рис. 2. Общий вид транспортера 
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Сбоку на корзину наклеивается 
штрих-код, который считывается сканером 
по ходу ее движения и дает команду оста-
новиться в необходимых местах. Лекарст-
венные средства, используемые в процессе 
комплектации, загружаются в гравитаци-
онные стеллажи, откуда они автоматиче-
ски сбрасываются в корзину (1-2-3 упаков-
ки, так как аптеки вследствие частоты по-
ставок больше не заказывают) (рис.3). 
 
 
Рис. 3. Линия автоматической комплектации, использующая гравитационные стеллажи 
 
Основной принцип раскладки това-
ра вдоль транспортера - по номеру в жел-
той книге. Чем чаще востребован товар, 
тем ближе к транспортеру он расположен. 
Есть ключевые точки, в которых 
товар в корзинах проверяется с помощью 




Рис. 4. Пункты проверки отобранных товаров 
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Во втором случае упаковки лекар-
ственных средств попадают не в корзину, а 
на медленно движущийся транспортер. 
Корзина расположена в конце транспорте-
ра. В этом случае товар собирается быст-
рее. 
После полной комплектации заказа 
корзина закрывается и оклеивается  цел-
лофаном с помощью автомата, на нее на-
клеивается этикетка для аптеки (без цен на 
упаковках, так как цены имеются в желтой 
книге). Печатаются сопроводительные до-
кументы на товар. По транспортеру корзи-
на поступает в тот участок отдела экспе-
диции, откуда водителю будет удобнее 
следовать к месту назначения. Во время 
ночных перевозок забирается возвратная 
тара, так как в это время транспорт менее 
загружен. Чтобы избежать путаницы, кор-
зины для поступающего на склад товара и 
реализуемого со склада имеют разный цвет 
(синий и зеленый). 
Перевозки товара со склада в апте-
ку осуществляет транспортное агентство 
(дистрибьютор ими не занимается совсем, 
аптеки в исключительно редких случаях 
могут осуществлять доставку товара соб-
ственным транспортом). Phoenix group 
имеет дочернее предприятие - транспорт-
ное агентство. 
Следует отметить серьезные про-
граммы компании по следующим направ-
лениям: 
1) партнерство и сотрудничество (8 
раз компания получала медаль наиболее 
надежного партнера аптек); 
2) мотивация и качественная работа  
(например,  ежегодно проводится конкурс 
на лучшее научное исследование в области 
фармации. Премия победителю - 40 000 €).  
3) социальные проекты (выделяются 
средства на предотвращение развития нар-
комании, образование и медицинское 
обеспечение детей-сирот в Бразилии и др.) 
22 января 2008 г. делегация посети-
ла склад лекарственных средств и других 
товаров аптечного ассортимента фарма-
цевтического предприятия Merz  
Pharmaceuticals GmbH.  
Компания Merz была основана в 
1908 году, в 2008 году отмечается ее 100-
летие. Производит лекарственные  средст-
ва, отпускаемые по рецепту и без рецепта 
врача, а также так называемые товары кра-
соты (косметические средства, соли для 
ванн и др.). Имеет представительства в 
странах Европы, Азии, Латинской Амери-
ки, Африки. Делегацию сопровождал Ди-
ректор Европейского отделения А. Klein. 
Площадь двух складских помеще-
ний в сумме составляет 14 000 кв. м. Поло-
вина производственных площадей исполь-
зуется для хранения продукции предпри-
ятия Merz, половина – продукции других 
подрядчиков, работающих по лицензии 
Merz. Часть складских помещений ориен-
тирована на поступление продукции, часть 
– на ее реализацию. Со склада осуществ-
ляются поставки продукции как по Герма-
нии, так и за границу. Всего за год упако-
вывается и отправляется 8 000 тонн грузов. 
Учитывая, что склад работает с 
крупными оптовыми посредниками, ком-
плектация товаров осуществляется в под-
доны, которые в свою очередь собираются 
в крупные блоки, оклеиваемые целлофа-
ном. Комплектация товаров в поддоны 
осуществляется с учетом будущих поста-
вок дистрибьютора потребителям, чтобы 
не было необходимости перекладывать то-
вар. 
Склад оборудован стеллажами под 
крупногабаритные грузы (рис. 5). Высота 
складских помещений до 9 м, стеллажи 
размещаются в 5 ярусов, их заполненность 
составляет 90%. Работа полностью меха-
низирована. Комплектация осуществляется 
с применением конвейера, подъем и пере-
мещение грузов – с помощью автоматиче-
ского  вакуум-подъемника. Перемещение 
грузов между стеллажами производится 
специальными подъемниками, движущи-
мися по электронным рельсам (Mersedes, 
70 000 €). 
Количество рабочих зависит от се-
зона. Во время посещения склада их было 
6, в сезон (весна, лето) – до 30. 
Интересным является опыт ком-
плектации косметических средств на спе-
циальные дисплеи, которые затем постав-
ляются в торговые сети в готовом виде, 




Рис. 5. Складское помещение для крупногабаритных грузов 
 
В ходе обсуждения вопросов, свя-
занных  лекарственным обеспечением на-
селения, были выявлены следующие осо-
бенности обращения ЛС в Германии. 
В Германии проживает около 82 
млн. человек,  99% населения имеет меди-
цинскую страховку.  
На протяжении достаточно дли-
тельного времени количество аптек в стра-
не стабильно: в 1998 году их было 21556, в 
2006 - 21551.  
До 2004 года  один фармацевт имел 
право открыть одну аптеку. В настоящее 
время существует «формула» 1+3 (у апте-
ки могут быть три филиала). Требования к 
филиалу такие же, как и к аптеке: площадь 
не менее 110 м2, возможность внутриап-
течного изготовления лекарственных 
средств,  наличие специалистов с высшим 
фармацевтическим образованием и др. 
Регистрация лекарственных средств 
осуществляется без определения срока ре-
гистрации. В течение всего периода нахо-
ждения ЛС на рынке формируется элек-
тронное досье, которое дополняется новы-
ми сведениями: изменениями завода-
изготовителя, юридического адреса, вно-
симыми дополнениями в Инструкцию по 
применению и др. 
Цены на рецептурные лекарствен-
ные средства одинаковые во всех аптеках. 
Врач может выписать лекарствен-
ное средство  под МНН, при этом  право 
выбора торгового наименования принад-
лежит фармацевту, однако аптека согласо-
вывает ассортимент торговых наименова-
ний с больничной кассой. 
При отпуске лекарственных средств 
из аптеки категориям граждан, имеющим 
право на льготы, определенный процент 
стоимости оплачивается самим больным   
с той целью, чтобы каждый гражданин по-
чувствовал, что лекарственное средство 
имеет цену. Процент оплаты зависит от 
стоимости ЛС: 
от 1 до 20 € - 7%, свыше 20 до 100 € 
- 9%, свыше 100 до 1000 € - 11%.  
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Больные онкологическими заболе-
ваниями и СПИД также оплачивают 11% 
от стоимости ЛС. 
Госпитальные (больничные) аптеки 
имеют право приобретать лекарственные 
средства только у завода-производителя.  
Безрецептурные лекарственные 
средства могут реализовываться как из ап-
тек, так и через сети магазинов, что созда-
ет значительные трудности производите-
лям (перед ними стоит вопрос, кому отдать 
предпочтение), аптекам (конкуренция) и 
потребителям (при приобретении лекарст-
венного средства в аптеке потребители по-
лучают квалифицированную консульта-
цию, в магазине лекарственное средство 
отпускает обычный продавец). 
Отмечаются частые изменения в за-
конодательстве, что требует мобильности 
и от дистрибьюторских компаний, и от ап-
тек. 
Представители белорусской делега-
ции ответили на вопросы приглашающей 
стороны: о развитии собственного произ-
водства лекарственных средств, развитии 
частного фармацевтического бизнеса, осо-
бенностях реализации ЛС в Республике 
Беларусь и др. 
Информация, полученная в ходе 
поездки об организации лекарственного 
обеспечения в Германии, опыт, накоплен-
ный компаниями Phoenix group и Merz  
Pharmaceuticals GmbH. по складированию 
лекарственных средств и других товаров 
аптечного ассортимента, дистрибьюции,  
взаимодействию с аптеками, будут, несо-
мненно, полезны  в организации лекарст-
венного обеспечения в Республике Бела-
русь, в работе  РУП «Фармация», в органи-
зации учебного процесса со студентами и 
слушателями факультета повышения ква-
лификации и переподготовки кадров. 
 
 
Поступила 13.03.2008 г. 
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